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UZASADNIENIE

Zaskarzonym wyrokiem z dnia 27 listopada 2013 roku Sad Rejonowy dla Lodzi—Srédmieécia w Lodzi w sprawie
z powodztwa M. H. przeciwko (...) S.A. w W. — Oddzialowi w L. (dalej (...) S.A.) i Samodzielnemu Publicznemu
Zakladowi Opieki Zdrowotnej Szpitalowi (...) w K. (dalej SPZOZ) o zasadzenie od obu pozwanych in solidum kwoty
100.000 z} tytulem zadoSéuczynienia za doznana krzywde oraz renty na zwiekszone potrzeby w wysokoéci 700 zt
miesiecznie:

1. oddalit powodztwo,

2. okreslil wysoko$¢ wynagrodzenia bieglego sadowego za wydanie ustnej opinii uzupetiajacej i nakazal jego wyplate
ze Skarbu Panstwa — Sadu Rejonowego dla Lodzi-Srédmiescia w Lodzi,

3. odstapil od obcigzenia powddki kosztami procesu.
Powyzszy wyrok w czeéci oddalajgcej powodztwo zaskarzyla apelacja powodka, zarzucajac Sagdowi Rejonowemu:
1. majace istotny wplyw na treéc rozstrzygniecia naruszenie przepiséw postepowania, tj.:

a) art. 233 § 1 k.p.c. poprzez brak wszechstronnego rozwazenia materialu dowodowego i powziecia blednej oceny, z
naruszeniem zasad prawidlowego rozumowania oraz wskazan wiedzy i do$wiadczenia zyciowego, w zakresie oceny
zgody udzielonej na zabieg, ktéra swoim zasiegiem nie mogla obejmowa¢ jatrogennego uszkodzenia innych struktur
ciala — nerwu krtaniowego dolnego podczas operacji wola tarczycy, jak i w zakresie udzielenia informacji powodce

o grozacych jej powiklaniach wskazanej operacji,

b) art. 233 §1 k.p.c. w zw. z 245 k.p.c. poprzez brak wszechstronnego rozwazenia materialu dowodowego i powziecia
blednej oceny, z naruszeniem zasad prawidlowego rozumowania oraz wskazan wiedzy i do§wiadczenia zyciowego,

w zakresie oceny charakteru uznania roszczenia na etapie postepowania likwidacyjnego i pominiecie tej kwestii w
uzasadnieniu wyroku; Konsekwencja takiej oceny dowodéw bylo naruszenie art. 316 k.p.c. i nierozpoznanie spawy
co do jej istoty,

c) art. 233 §1 k.p.c. w zw. z art. 236 k.p.c. poprzez dokonanie oceny dowodéw na podstawie ustnej uzupehiajacej
opinii biegtego, ktory to biegly wyszed! poza zakres postanowienia o dopuszczeniu dowodu z opinii bieglego z zakresu
foniatrii z dnia

1 grudnia 2009 r. oraz z dnia 18 lutego 2011 r.; o rozszerzenie tezy dowodowej nie wnosil pozwany szpital (pismo z
dnia 12.05.2010 roku) i (...) S.A. (pismo z dnia 23.08.2010 roku), ani strona powodowa podkreélajac caly czas, ze
pozwany wyplacil juz powddce calo$é naleznego roszczenia, nie kwestionujac zasady swojej odpowiedzialnoSci. Sama
opinia pisemna i ustna zostala niewlasciwie przez Sad oceniona, mimo Ze biegly stwierdzil jatrogennos¢ uszkodzenia
struktur, czyli uszkodzenia powstalego na skutek dzialania personelu medycznego, niezaleznie od faktu, iz z przebiegu
samej operacji nie mozna byto stwierdzi¢ bledu medycznego;

2. naruszenie przepis6w prawa materialnego, tj.:

a) art. 56 k.c. wzw. z art. 60 k.c. w zw. z art. 65 §1 k.c. poprzez ich niezastosowanie

i pominiecie w rozwazaniach prawno-materialnych, iz roszczenie zostalo uznane co do zasady przez ubezpieczyciela i
pozwany (...) S.A. dokonal wyplaty czeSci roszczenia w wysoko$ci 32.000 zt., co skutkowalo nierozpoznaniem sprawy
co do istoty i procedowaniem co do zasady, zamiast jedynie co do wysoko$ci zgloszonych roszczen,

b) art. 415 k.c. w zw. z art. 430 k.c. poprzez niewla$ciwg wykladnie i uznanie, iz lekarz ktory dopuscil sie jatrogennego
uszkodzenia nerwu podczas operacji nie ponosi winy za uszczerbek na zdrowiu powstaty u powodki,



c) art. 445 §1 k.c. poprzez jego niewlasciwg wykladnie i uznanie, ze za szkode doznang przez powddke i zaistnialy
uszczerbek w wysoko$ci 45 % uszczerbku na zdrowiu, mimo uznania roszczenia co do zasady przez pozwanych,
powddce nie nalezy sie zadne zado$éuczynienie,

d) art. 444 §2 k.c. poprzez jego niewlaSciwa wykladnie i uznanie, ze za szkode doznang przez powodke i zaistnialy
uszczerbek w wysokosci 45 % uszczerbku na zdrowiu oraz udowodnione potrzeby zwigzane z doznang szkoda i
uszczerbkiem, powddce nie nalezy sie renta na zwiekszone potrzeby.

W oparciu o tak sformulowane zarzuty skarzaca wniosla o zmiane zaskarzonego wyroku poprzez zasadzenie od
pozwanych na rzecz powodki dochodzonego roszczenia w calo$ci, tj. zado$éuczynienia oraz renty na zwiekszone
potrzeby; ewentualnie o uchylenie zaskarzonego wyroku i przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania Sadowi I
instancji ze wzgledu na nierozpoznanie istoty sprawy. Nadto skarzaca wniosla o zasadzenie na jej rzecz od pozwanych
kosztoéw postepowania, wraz z kosztami zastepstwa procesowego, wedtug norm prawem przepisanych.

W odpowiedzi na apelacje powodki pozwany (...) S.A. wniésl o jej oddalenie jako bezzasadnej oraz o zasadzenie od
powodki na jego rzecz kosztéw postepowania apelacyjnego.

W odpowiedzi na apelacje powodki pozwany SPZOZ wnibst o jej oddalenie jako bezzasadnej oraz o zasadzenie od
powddki na jego rzecz zwrotu kosztow postepowania apelacyjnego, w tym kosztow zastepstwa procesowego, wedlug
norm przepisanych.

Na rozprawie apelacyjnej w dniu 26 czerwca 2014 r. pozwani podtrzymali swoje stanowiska wyrazone w
odpowiedziach na apelacje powo6dki.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:

Apelacja okazala sie cze$ciowo zasadna i skutkowala zmiang zaskarzonego wyroku, podlegajac oddaleniu w pozostalej
czesci.

Na wstepie koniecznym jest odniesienie sie do sformulowanych w apelacji zarzutow naruszenia przepisow
postepowania, gdyz wnioski w tym zakresie z istoty swej determinuja rozwazania co do pozostalych
zarzutdow apelacyjnych, bowiem jedynie nieobarczone bledem ustalenia faktyczne, bedace wynikiem nalezycie
przeprowadzonego postepowania mogg by¢ podstawa oceny prawidlowoSci kwestionowanego rozstrzygniecia w
konteksScie twierdzen o naruszeniu przepiséw prawa materialnego.

W wyniku przeprowadzonej analizy przedmiotowej sprawy Sad Odwolawczy podziela zasadno$é podniesionego w
apelacji zarzutu naruszenia przez Sad
I instancji przepisu art. 233 § 1 k.p.c. poprzez brak wszechstronnego rozwazenia materialu dowodowego i dokonania
blednej oceny dowodow w postaci zeznan powodki oraz §wiadka A. M. w zakresie odnoszacym sie do przeprowadzenia
pomiedzy nimi rozmowy, podczas ktorej Swiadek mialby poinformowaé powodke o mozliwych powiklaniach
zwiazanych z zabiegiem operacyjnym.

W mysl powolanego przepisu art. 233 § 1 k.p.c. ustawy Sad ocenia wiarygodno$¢ i moc dowodéow wedtug wlasnego
przekonania, na podstawie wszechstronnego rozwazenia zebranego materialu. Ocena dowodéw polega na ich
zbadaniu i podjeciu decyzji, czy zostala wykazana prawdziwo$éc faktoéw, z ktoérych strony wywodza skutki prawne.
Celem Sadu jest tu dokonanie okreslonych ustalen faktycznych, pozytywnych badzZ negatywnych i ostateczne ustalenie
stanu faktycznego stanowiacego podstawe rozstrzygniecia. Ocena wiarygodnos$ci mocy dowodéw przeprowadzonych
w danej sprawie wyraza istote sadzenia w czeSci obejmujacej ustalenie faktoéw, poniewaz obejmuje rozstrzygniecie o
przeciwnych twierdzeniach stron na podstawie wlasnego przekonania sedziego powzietego

w wyniku bezposéredniego zetkniecia ze $wiadkami, stronami, dokumentami i innymi $rodkami dowodowymi.
Powinna ona odpowiada¢ regulom logicznego rozumowania wyrazajagcym formalne schematy powigzan miedzy
podstawami wnioskowania



i wnioskami oraz uwzgledniaé zasady do$wiadczenia zyciowego wyznaczajace granice dopuszczalnych wnioskow i
stopieni prawdopodobienstwa ich wystepowania w danej sytuacji. Jezeli z okreslonego materialu dowodowego Sad
wyprowadza wnioski logicznie poprawne i zgodne z do$wiadczeniem zyciowym, to ocena Sadu nie narusza regul
swobodnej oceny dowodow (art. 233 § 1 k.p.c.) i musi sie osta¢ chotby w rownym stopniu, na podstawie tego
materialu dowodowego, dawaly sie wysnu¢ wnioski odmienne. Tylko w przypadku, gdy brak jest logiki w wigzaniu
wnioskow z zebranymi dowodami, lub gdy wnioskowanie Sadu wykracza poza schematy logiki formalnej albo,
wbrew zasadom do$wiadczenia zyciowego, nie uwzglednia jednoznacznych praktycznych zwigzkéw przyczynowo-
skutkowych to przeprowadzona przez Sad ocena dowod6éw moze by¢ skutecznie podwazona.

Zaprezentowana przez Sad pierwszej instancji ocena powolanych dowodéw we wskazanym zakresie nie odpowiada
jednak powyzszym wymogom. Jest ona bowiem wybiorcza i pozostaje w sprzecznoSci z zasadami logiki i
doswiadczenia zyciowego. Przekracza zatem granice swobodnej oceny i nie moze sie ostac.

Zdaniem Sadu Odwotawczego zeznania §wiadka A. M.

w powyzszym zakresie nie zasluguja na przydanie im waloru wiarygodnoéci. Z jednej strony Swiadek ten zeznal
bowiem stanowczo, ze rozmawial z powddka przed zabiegiem operacyjnym i w trakcie tej rozmowy poinformowat ja
o ryzyku uszkodzenia podczas tego typu operacji nerwdéw krtaniowych wstecznych. Z drugiej jednak strony — co uszlo
uwadze Sadu Rejonowego — Swiadek ten w swoich zeznaniach blednie wskazal date samego zabiegu operacyjnego (25
maja 2005 r. zamiast 26 wrze$nia 2005 r.), z uwagi na uplyw czasu nie byl w stanie przypomnieé sobie szczegblow
dotyczacych przebiegu rozmowy

z powddka ani czasu jej trwania. W swoich zeznaniach dotyczacych przeprowadzenia

z powbddka powyzszej rozmowy §wiadek w znacznej mierze odwolywal sie do obowigzujgcego w pozwanym SPZOZ
obyczaju i standardu postepowania w takich sytuacjach stwierdzajac, ze kazdy pacjent otrzymuje taka informacje i nie
byto powodu aby powodka nie miataby takiej informacji uzyskaé. W ocenie Sadu Okregowego zeznania $wiadka A. M.
w powyzszym zakresie sg wewnetrznie sprzeczne. Uwzgledniajac bowiem uplyw czasu od daty zabiegu operacyjnego
(26 wrze$nia 2005 r.) do dnia sktadania zeznan przez ww. Swiadka (17 stycznia 2012 r.) oraz prawdopodobnie znaczng
liczbe zabiegow operacyjnych, jaka w tym czasie S§wiadek przeprowadzil, nie mozna uzna¢ za spdjne i wiarygodne
zeznan, w ktorych §wiadek bez cienia watpliwos$ci stwierdza, ze przypomina sobie, ze rozmawiat z powodka przed
zabiegiem i informowal ja

o ryzyku powiklan zwigzanych z tym zabiegiem a jednocze$nie stwierdza, ze nie pamieta daty przeprowadzenia tej
rozmowy, jej szczegblowego przebiegu ani czasu trwania.

W konsekwencji dokonania przez Sad Okregowy odmiennej oceny zeznan $§wiadka A. M. w powyzszym zakresie,
zeznania te nie moga stanowi¢ podstawy poczynionych przez Sad I instancji ustalen faktycznych majacych znaczenie
dla rozstrzygniecia sprawy.

Whbrew ocenie Sadu Rejonowego w powyzszym zakresie Sad Okregowy za wiarygodne uznal zeznania powodki, ze
juz po jej wizycie w prywatnym gabinecie lekarskim $wiadka A. M. przed zabiegiem operacyjnym, $wiadek (lekarz
operujacy powodke) nie rozmawial z pow6dka i nie poinformowal jej o mozliwych powiklaniach zwigzanych z
zabiegiem. Zeznania te sg wewnetrznie spojne i koresponduja z pozostalym materialem dowodowym (oczywiscie poza
zeznaniami Swiadka w tym zakresie),

w szczegolnosci ze zgromadzonymi dowodami w postaci dokumentéw. Okolicznos$cia potwierdzajaca pos$rednio
prawdziwo$¢ powyzszych zeznan powodki jest takze ich zgodno$é z rzeczywisto$cig — pomimo uplywu czasu — w
zakresie okre$lenia przez powodke dnia tygodnia, w ktéorym mial miejsce zabieg operacyjny. Dzien 26 wrze$nia 2005 1.
(data zabiegu operacyjnego), tak jak zeznala powddka, byl to poniedzialek. Skoro — co jest w pelni zrozumiale z uwagi
na wplyw tego zdarzenia na jej p6zniejsze zycie — powodka potrafi w swojej pamieci precyzyjnie umiejscowi¢ w czasie
swdj pobyt w pozwanym SPZOZ oraz sam zabieg operacyjny, to brak jest podstaw do podwazania prawdziwosci jej
zeznan roOwniez w zakresie okoliczno$ci bezposrednio poprzedzajacych sam zabieg, w tym twierdzenia, ze nikt przed
zabiegiem nie informowal jej o mozliwych powiklaniach pooperacyjnych. Na tej podstawie Sad Okregowy poczynil
wlasne, odmienne od Sadu I instancji, ustalenie faktyczne, ze w czasie pobytu powodki w pozwanym SPZOZ, przed
zabiegiem operacyjnym, Swiadek A. M. nie przeprowadzit z powddka rozmowy, w trakcie ktorej poinformowalby



ja o wiazacym sie z planowanym zabiegiem operacyjnym ryzyku wystapienia powiklan zwiazanych z mozliwoécia
uszkodzenia nerwdw krtaniowych wstecznych.

Powyzej wskazane naruszenie przez Sad Rejonowy przepisow postepowania mialo istotny wplyw na tre$c
rozstrzygniecia, gdyz prowadzilo do blednego ustalenia w zakresie wyrazenia przez pow6dke $wiadomej zgody na
zabieg operacyjny, co stanowilo okolicznos¢ faktyczna majaca istotne znaczenie dla rozstrzygniecia przedmiotowej
sprawy. Konsekwencja tego byto natomiast w dalszej kolejno$ci wyciagniecie przez Sad Rejonowy blednych wnioskéw
jurydycznych w zakresie norm prawa materialnego, ktére decyduja o merytorycznej zasadnoSci badz bezzasadno$ci
powddztwa. Konstatacja ta czyni zbednym odnoszenie sie przez Sad Odwolawczy

w dalszej czedci uzasadnienia do zarzutoéw apelacji dotyczacych naruszenia prawa materialnego.

Wskaza¢ w tym miejscu nalezy, ze Sad I instancji — pomimo, iz oddalil powddztwo wobec braku stwierdzenia
przestanek odpowiedzialno$ci odszkodowawczej obu pozwanych — poczynil wszelkie istotne ustalenia faktyczne co do
doznanej przez powddke szkody (co znalazlo réwniez wyraz w treSci pisemnego uzasadnia wyroku Sadu I instancji)
na wypadek nie podzielania jego stanowiska przez Sad Odwolawczy. To z kolei dalo Sagdowi Okregowemu, jako sagdowi
meriti, mozliwo$¢ dokonania merytorycznej oceny zasadnosci roszczen powodki

w przedmiotowej sprawie, o czym bedzie nizej.

Poczynione przez Sad Rejonowy ustalenie, ze przed zabiegiem operacyjnym powddka podpisala zgode na ten zabieg
(w formularzu — k. 43) Sad Okregowy uzupelnia natomiast o ustalenie, ze w dniu przyjecia powodki jako pacjentki do
pozwanego SPZOZ, tj. w dniu 21 wrze$nia 2005 r. na formularzu historii choroby (k. 43) powodka zlozyta swoj podpis
pod o$wiadczeniem o tresci: ,,o§wiadczam, ze zostalem/am poinformowany/a

o charakterze i celu zabiegu, przewidywanych nastepstwach i ryzyku oraz mozliwoéci zastosowania innego
postepowania medycznego”, w ktérym jednak nie zostala wypelniona ,wykropkowana” cze$¢ okre$lajaca szczegblowo
rodzaj zabiegu leczniczego lub diagnostycznego / inwazyjnego, do ktérego oSwiadczenie powyzsze sie odnosi. Nadto
Sad Okregowy poczynil ustalenie, ze powo6dka M. H. przebywala w pozwanym SPZOZ na diagnostyce tylko w dniu 17
stycznia 2005 r., a nie — jak ustalil Sad Rejonowy —

w okresie od 17 stycznia 2005 r. do 17 maja 2005 r.

Pozostale ustalenia faktyczne Sadu Rejonowego, dokonane w oparciu

o przeprowadzone w toku postepowania rozpoznawczego dowody z dokumentéw, zeznan $wiadka, opinii bieglych
sadowych (lekarza foniatry, lekarza psychiatry oraz psychologa) oraz przesluchanie powodki, Sad Odwotawczy
podziela i przyjmuje za wlasne, uznajac za zbedne szczegbdlowe ich powtarzanie w dalszej czesci uzasadnienia (por.
wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 22 sierpnia 2001 r. V CKN 348/00, LEX nr 52761).

Objete pozwem roszczenie powddki jest roszczeniem o zaplate zado$éuczynienia za krzywde doznang w zwigzku z
przeprowadzonym w pozwanym SPZOZ zabiegiem operacyjnym usuniecia wola gruczohu tarczycowego oraz o zaplate
renty na zwiekszone potrzeby bedace konsekwencja powyzszego zabiegu. Podstawa faktyczna objetych pozwem
roszczen sg natomiast dwa zarzuty, tj. zarzut dopuszczenia przez pozwanego SPZOZ do btedu medycznego podczas
zabiegu operacyjnego oraz zarzut przystapienia do tego zabiegu bez uprzedniego udzielenia powodce informacji o
skutkach zabiegu

i mozliwych powiklaniach z nim zwiazanych, a przez to bez uzyskania prawnie skutecznej zgody na przeprowadzenie
zabiegu wylaczajacej bezprawno$¢ dzialan medycznych pozwanego SPZOZ.

Sad Okregowy podziela dokonang przez Sad Rejonowy ocene dochodzonego pozwem roszczenia co do przyjetej
podstawy prawnej oceny jego zasadno$ci, nie podzielajac jednak koncowego wyniku tej oceny. Sad Rejonowy stusznie
przyjal, ze w stosunku do pozwanego SPZOZ podstawa prawna oceny zasadno$ci roszczenia objetego pozwem winien
byt art. 430 k.c. w zw. z art. 31 ust. 11 art. 34 ustawy z dnia z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza
dentysty, w zw. z art. 444 § 1 k.c. i w zw. z art. 445 §1 k.c., za§ w stosunku do pozwanej (...) S.A. powinien to byc
przepis art. 822 k.c., przy czym z uwagi na akcesoryjny charakter odpowiedzialno$ci pozwanego ubezpieczyciela, jest
ona uzalezniona od stwierdzenia i zakresu odpowiedzialno$ci pozwanego SPZOZ.



Zgodnie z tredcia art. 430 k.c. kto na wlasny rachunek powierza wykonanie czynnos$ci osobie, ktora przy wykonywaniu
tej czynnosci podlega jego kierownictwu

i ma obowigzek stosowac sie do jego wskazowek, ten jest odpowiedzialny za szkode wyrzadzong z winy tej osoby przy
wykonywaniu powierzonej jej czynnosci.

W okoliczno$ciach faktycznych przedmiotowej sprawy to pozwany SPZOZ jest na gruncie art. 430 k.c. podmiotem,
ktoéry powierza wykonywanie §wiadczen zdrowotnych zatrudnionemu lekarzowi w osobie §wiadka A. M., zachowujac
(jako jego zwierzchnik) mozliwo$é¢ kierowania jego (jako podwladnego) zachowaniem. Przewidziana w art. 430 k.c.
odpowiedzialno$é¢ zwierzchnika za podwladnego oparta jest na zasadzie ryzyka. Zwierzchnik nie moze uwolni¢ sie od
tej odpowiedzialnosci poprzez wykazanie braku winy w wyborze czy w nadzorze. Jedyng okoliczno$¢ egzoneracyjna
uwalniajaca powierzajacego od odpowiedzialnoéci stanowi brak winy podwladnego.

Przestankami odpowiedzialnoéci zwierzchnika na podstawie przepisu art. 430 k.c., ktére musza wystapié¢ lacznie,
sa: szkoda wyrzadzona osobie trzeciej przez podwladnego, wina podwladnego oraz wyrzadzenie szkody przy
wykonywaniu przez podwladnego powierzonej mu czynnosci (adekwatny zwigzek przyczynowy). Zastosowanie art.
430 k.c. nie wymaga natomiast jakiejkolwiek winy po stronie zwierzchnika. Unikajac zbednych powtoérzen Sad
Okregowy stwierdza, iz podziela szeroko przytoczone przez Sad Rejonowy w uzasadnieniu zaskarzonego wyroku
wywody dotyczace wskazania art. 415 k.c. jako podstawy prawnej odpowiedzialno$ci podwladnego oraz przestanek
tej odpowiedzialnoéci i ich istoty.

W okolicznos$ciach faktycznych przedmiotowej sprawy bezsprzecznym jest to, ze zaistnialy wszystkie wskazane
powyzej przestanki odpowiedzialnosci pozwanego SPZOZ jako zwierzchnika, tj. szkoda wyrzadzona powodce przy
wykonywaniu przez $wiadka A. M. zabiegu operacyjnego usuniecia wola gruczolu tarczycowego oraz zwigzek
przyczynowy pomiedzy wyrzadzeniem powddce szkody

a wykonywaniem przez $wiadka, jako lekarza, powierzonych mu przez pozwany SPZOZ $wiadczen zdrowotnych.
Bez watpienia za szkode wyrzadzong powo6dce uznaé nalezy uszkodzenie podczas ww. zabiegu nerwow krtaniowych
wstecznych, skutkujace u powodki niemal calkowita utrata glosu oraz trudnoSciami w oddychaniu stanowigcymi
zagrozenie dla jej zycia. Nie ulega rowniez watpliwoéci (i nie jest kwestionowane przez strony), ze ww. szkoda
pozostaje w adekwatnym zwigzku przyczynowym z ww. zabiegiem operacyjnym. W przedmiotowym stanie faktycznym
wystapila rowniez trzecia konieczna na gruncie art. 430 k.c. przeslanka odpowiedzialnosci pozwanego SPZOZ, tj.
zawinienie lekarza, z tym jednak, Ze czyn sprawczy lekarza (w tym przypadku swiadka A. M.) pociggajacy za soba
jego odpowiedzialno$é cywilng opartg na zasadzie winy (art. 415 k.c.) nie podlegal — wbrew twierdzeniom powddki
— na wadliwym wykonaniu przedmiotowego zabiegu operacyjnego. Sad Okregowy w powyzszym zakresie podziela
stanowisko Sadu Rejonowego, wyrazone na podstawie opinii bieglego sadowego lekarza foniatry W. S., zgodnie z
ktérym przedmiotowy zabieg operacyjny zostal przeprowadzony w sposéb prawidlowy i brak jest uzasadnionych
podstaw do stwierdzenia, ze w przypadku powodki popeliony zostal blad medyczny. W treéci opinii powolany
biegly stwierdzil jednoznacznie, Ze obustronne porazenie faldow glosowych, do jakiego doszlo u powodki, jest
typowym uszkodzeniem jatrogennym, do ktérego dochodzi przy zabiegu usuniecia wola tarczycy (strumektomia).
Porazenie to powstaje w trakcie zabiegu operacyjnego na skutek przerwania ciaglosci przebiegajacych w strukturach
anatomicznych tarczycy nerwoéw krtaniowych dolnych, przeznaczonych dla miesni przywodzacych i odwodzacych
faldy glosowe. W ustnej uzupelniajacej opinii biegly stwierdzil nadto, ze jest to czeste powiklanie przy tego typu
operacji (dotyczy ok. 1% chorych), za$§ zgromadzona w toku postepowania dokumentacja medyczna nie $wiadczy
o tym, ze przy wykonywaniu przedmiotowego zabiegu zostaly popelnione jakiekolwiek bledy. Tym samym zarzut
dopuszczenia przez pozwanego SPZOZ do bledu medycznego podczas zabiegu operacyjnego nie znalazl potwierdzenia
w okoliczno$ciach faktycznych przedmiotowej sprawy.

W dalszym toku rozwazan dotyczacych wystapienia przestanki odpowiedzialnoéci pozwanego SPZOZ na gruncie art.
430 k.c. w postaci zawinienia lekarza konieczne jest dokonanie oceny zasadno$ci drugiego podniesionego przez
powddke zarzutu, tj. braku udzielenia jej przez $wiadka A. M. informacji o skutkach zabiegu i mozliwych powiklaniach
z nim zwigzanych. W tym zakresie stanowisko Sadu Odwolawczego jest odmienne od stanowiska Sadu I instancji,
ktory uznal, ze powddka taka zgode w sposob skuteczny wyrazita. U podstaw tego odmiennego stanowiska leza



omowione wezeéniej wlasne ustalenia faktyczne Sadu Odwolawczego dokonane na skutek odmiennej oceny dowodow
z zeznan powddki oraz Swiadka A. M. w zakresie przeprowadzenia pomiedzy nimi rozmowy, podczas ktorej Swiadek
mialby poinformowa¢ powddke o mozliwych powiklaniach zwigzanych z zabiegiem operacyjnym.

Wskaza¢ nalezy, ze przepis art. 31 ust. 1 ustawy z dnia z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty
naklada na lekarza obowiazek udzielenia pacjentowi przystepnej informacji o jego stanie zdrowia, rozpoznaniu,
proponowanych oraz mozliwych metodach diagnostycznych, leczniczych, dajacych sie przewidzieé nastepstwach ich
zastosowania albo zaniechania, wynikach leczenia oraz rokowaniu. Zgodnie za$ z art. 34 powolanej ustawy lekarz
moze wykona¢ zabieg operacyjny albo zastosowac metode leczenia lub diagnostyki stwarzajaca podwyzszone ryzyko
dla pacjenta, po uzyskaniu jego pisemnej zgody.

Sad Okregowy w pelni podziela stanowisko Sadu Najwyzszego wyrazone

w uzasadnieniu wyroku z dnia 18 stycznia 2013 r. (sygn. IV CSK 431/12, LEX nr 1275006), zgodnie z ktérym z
obowiazkami lekarza dotyczacymi samego procesu leczenia wigze sie integralnie obowiazek udzielenia odpowiedniej
informacji. Prawidlowe wypelienie obowigzku poinformowania jest konieczna przestanka wyrazenia przez pacjenta
prawnie wigzacej zgody na ustalone leczenie (okre$lanej mianem zgody "objasnionej", "poinformowanej" lub
"uswiadomionej"),

a bezskuteczno$¢ zgody spowodowana nieudzieleniem wlasciwej informacji przesadza o bezprawnosSci dzialania
lekarza. Celem spoczywajacego na lekarzu obowigzku wyjaénienia pacjentowi skutkow zabiegu operacyjnego jest, by
pacjent podejmowal decyzje o wyrazeniu zgody na zabieg z pelna Swiadomoscia tego, na co sie godzi i czego, w tym
jakich powiklani, moze sie spodziewac (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 20 listopada 1979 r., IV CR 389/79, OSNC
1980, Nr 4, poz. 81). Obowigzek informacji uregulowany w art. 31 ust. 1 ustawy o zawodach lekarza

ilekarza dentysty obejmuje normalne, przewidywalne, cho¢by nawet wystepujace rzadko, ale niedajace sie wykluczy¢,
nastepstwa zabiegu operacyjnego, zwlaszcza gdy maja one niebezpieczny dla zycia lub zdrowia charakter; nie oznacza
to, by informacja miala zawiera¢ wszystkie mozliwe nastepstwa zabiegu, nawet nietypowe

i nieobjete normalnym ryzykiem podejmowanego zabiegu, ktore moga wystapic

w szczegoblnych wypadkach powiklan (por. m.in. wyroki Sadu Najwyzszego z dnia 28 wrze$nia 1999 r., II CKN 511/98,
niepublikowany, z dnia 9 listopada 2007 r., V CSK 220/07, niepublikowany i z dnia 3 grudnia 2009 r., Il CSK 337/09,
P. i M. 2012, nr 2). Uznanie powiklania za "rzadkie" nie jest wystarczajace do stwierdzenia, ze wykracza ono poza
granice wymaganej informacji w rozumieniu art. 31 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty.

Zgoda pacjenta stanowi okoliczno§¢ wylaczajaca bezprawno$é naruszenia dobra osobistego. Musi by¢ ona zgoda
"objasniong", "poinformowang", a wiec $wiadomie akceptujacag przez pacjenta zrozumiale przezen ryzyko dokonania
zabiegu i przejecie na siebie tego ryzyka. Dopiero taka zgoda pacjenta wylacza bezprawno$¢ interwencji lekarza. Sama
natomiast aprobata pacjenta dokonania zabiegu, uzyskana w sytuacji braku uprzedniego udzielenia mu przystepnej
informacji, nie moze by¢ traktowana jako zgoda w jurydycznym tego slowa znaczeniu, a wiec jako spelniajaca wymogi
art. 32 ust. 1, 34 ust. 1 ustawy, co z kolei skutkuje uznaniem, ze dzialanie lekarza

w takiej sytuacji jest dzialaniem podjetym w warunkach bezprawnosci (tak Sad Najwyzszy w uzasadnieniu wyroku z

dnia 16 maja 2012 r., sygn. akt IIT CSK 227/11, LEX nr 1211885).

Informacja udzielana przez lekarza przed zabiegiem powinna zawierac takie dane, ktére pozwola pacjentowi podjac
decyzje o wyrazeniu zgody na zabieg z pelna §wiadomo$cia tego, na co sie godzi i czego moze sie spodziewaé. Lekarz
powinien, zatem poinformowa¢ pacjenta o rodzaju i celu zabiegu oraz o wszystkich jego nastepstwach, ktore sg zwykle
skutkiem zabiegu, to jest pozadanych - ze wzgledu na jego cel - skutkach zabiegu jak i o innych jego skutkach (tzw.
skutkach ubocznych). Informacja powinna w szczegdlnosci obejmowacé te dajace sie przewidzie¢ mozliwe nastepstwa
zabiegu, zwlaszcza, jezeli sg to nastepstwa polegajace na znacznym

i istotnym uszczerbku zdrowia, ktore - jako skutek uboczny - wprawdzie wystepuja rzadko lub bardzo rzadko, ale
nie mozna ich wykluczy¢, i powinna okre§la¢ stopienn prawdopodobienstwa ich wystapienia (tak Sad Najwyzszy w
uzasadnieniu wyroku

z dnia 28 wrzeénia 1999 r., sygn. akt II CKN 511/96, LEX nr 453701).



Odnoszac powyzsze ogdlne stwierdzenia do stanu faktycznego rozpoznawanej sprawy Sad Okregowy stwierdza,
ze powodka nie udzielila pozwanemu SPZOZ niewadliwej i prawnie skutecznej u$wiadomionej zgody na
przeprowadzenie u niej zabiegu operacyjnego usuniecia wola gruczolu tarczycowego. Powbddka przy przyjeciu
na oddzial chirurgiczny pozwanego SPZOZ, tj. w dniu 21 wrze$nia 2005 r. zlozyla wprawdzie na formularzu
historii choroby (k. 43) sw6j podpis pod o$§wiadczeniem o tresci: ,o$wiadczam, ze zostalem/am poinformowany/
a o charakterze i celu zabiegu, przewidywanych nastepstwach i ryzyku oraz mozliwoSci zastosowania innego
postepowania medycznego”. W formularzu tym jednak nie zostala wypeliona ,wykropkowana” jego czes¢,
okreslajaca szczegélowo rodzaj zabiegu leczniczego lub diagnostycznego / inwazyjnego, do ktérego o$wiadczenie
powyzsze sie odnosi. Podpisowi powodki pod ww. o§wiadczeniem nie mozna wiec przypisywac znaczenia, jakie nadatl
mu Sad Rejonowy. Tre$é podpisanego przez powddke o§wiadczenia w zadnej mierze nie spelnia wymagan wskazanych
w przywolanym orzecznictwie Sagdu Najwyzszego. Nie zawiera ono ani okre$lenia rodzaju zabiegu, ani jego celu, ani tez
jego nastepstw — zaréwno tych pozadanych, jak i tych niepozadanych. Przedlozone powodce do podpisu o§wiadczenie
zawarte w powyzszym formularzu ma charakter blankietowy

i znajdowalo zastosowanie w odniesieniu do wszystkich przyjmowanych w tym czasie przez pozwany SPZOZ
pacjentow, bez wzgledu na rodzaj zabiegu, jaki mial by¢

u nich przeprowadzony. Niewystarczajaca tre$¢ podpisanego przez powddke o§wiadczenia jest szczegdlnie widoczna
w zestawieniu z treécia analogicznego o$wiadczenia odebranego od niej przez anestezjologa, a zawierajacego zgode
powddki na znieczulenie ogdlne do przedmiotowej operacji. Pomimo, iz zakres ingerencji lekarza anestezjologa byl
znacznie mniejszy, niz zakres ingerencji chirurga, zgoda na znieczulenie ogélne do operacji sformulowana jest w
sposob dalece bardziej $wiadczacy o tym, ze zostala ona udzielona przez powddke w peli §wiadomie. Potwierdza
to zresztg tre$¢ zeznan powddki. Wskaza¢ w tym miejscu rowniez nalezy, ze — wbrew stanowisku Sadu Rejonowego
— wywiad przeprowadzony przez anestezjologa i udzielone powodce w jego toku informacje nie obejmuja swoim
zakresem obowiazku informacyjnego dotyczacego zabiegu chirurgicznego.

Pozwany SPZOZ, pomimo ciazacego na nim z mocy art. 6 k.c. i art. 232 k.p.c. obowiazku, nie wykazal réwniez aby
powodce informacji niezbednych dla §wiadomego wyrazenia zgody na przedmiotowy zabieg przed jego wykonaniem
udzielil lekarz wykonujacy go. Unikajac zbednych powtorzen wskazac nalezy, ze zastosowanie znajduja tu uwagi
poczynione w odniesieniu do oceny wiarygodno$ci zeznan §wiadka A. M. we wstepnej czeéci uzasadnienia dotyczacej
naruszenia przez Sad I instancji przepisu art. 233 § 1 k.p.c.

W ocenie Sadu Okregowego, nawet gdyby hipotetycznie przyjaé, ze §wiadek A. M. poinformowal powddke o mozliwych
powiklaniach zwigzanych

z zabiegiem podczas jej wizyty w jego prywatnym gabinecie lekarskim, ktora miala miejsce przed zabiegiem
operacyjnym, to i tak takie udzielenie informacji nie mogloby odnie$¢ skutku dla potrzeb przedmiotowego zabiegu
wykonywanego w placowce medycznej pozwanego SPZOZ.

Powyzsze okolicznoéci jednoznacznie Swiadcza o tym, ze Swiadek A. M., jako lekarz zatrudniony w pozwanym SPZOZ,
nie wywigzat sie nalezycie

z cigzacego na nim z mocy art. 31 ust. 1 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty obowiazku informacyjnego
wzgledem powodki jako pacjentki. Tym samym uzasadnione jest stwierdzenie, ze pisemna zgoda powodki na
wykonanie zabiegu usuniecia wola gruczolu tarczycowego nie byla zgoda okre$lana mianem zgody "obja$nionej",
"poinformowanej" lub "uswiadomionej", mogaca skutecznie wylaczy¢é bezprawnoéé¢ dzialania lekarza, a przez to
rowniez odpowiedzialno$¢ pozwanego SPZOZ.

Zawinione zachowanie lekarza, stanowigce trzecia konieczna przestanki odpowiedzialnosci pozwanego SPZOZ na
gruncie art. 430 k.c. polegalo zatem

w okolicznoéciach faktycznych przedmiotowej sprawy na zaniechaniu prawidlowego wypeklienia obowigzku
poinformowania pacjenta o zabiegu operacyjnym.

Objete pozwem zadanie zasadzenia zado$éuczynienia na podstawie art. 445 § 1 k.c. w zw. z art. 444 § 1 k.c., uznac
zatem nalezy za uzasadnione co do zasady.



To, ze przepis art. 31 ust. 1 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty nie przewiduje autonomicznego roszczenia
o zado$Cuczynienie za doznana krzywde, nie oznacza, to by nie mozna bylo na jego podstawie, w zwiazku z
powolanym wlasciwie przepisem Kodeksu cywilnego, formulowac roszczenia o zado$éuczynienie (tak Sad Najwyzszy
w uzasadnieniu wyroku z dnia 18 stycznia 2013 r. (sygn. IV CSK 431/12, LEX nr 1275006). Sad drugiej instancji ma za$
nie tylko uprawnienie, ale i obowigzek zastosowania normy prawa materialnego odpowiedniej do ustalonego stanu
faktycznego.

Stwierdzenie w przedmiotowym stanie faktycznym spelnienia przestanek odpowiedzialnoSci odszkodowawczej
pozwanego SPZOZ oznacza réwniez, ze odpowiedzialno$¢ odszkodowawcza, wynikajaca z zawartej umowy
ubezpieczenia, ponosi rowniez pozwane towarzystwo ubezpieczeniowe. Zakres jego odpowiedzialno$ci wyznaczany
jest przez zakres odpowiedzialno$ci pozwanego SPZOZ.

Powyzsza konstatacja otwiera droge do oceny zasadno$ci zadan pozwu

w zakresie ich wysoko$ci. Powodka po rozszerzeniu powddztwa domagala sie ostatecznie zasadzenia na jej rzecz
zado$éuczynienia w kwocie 100.000 zl (ponad przyznana juz na etapie postepowania likwidacji szkody przez pozwany
(...) S.A. kwote 32.000 zl) wraz z odsetkami ustawowymi oraz renty z tytulu zwiekszonych potrzeb w kwocie 700 zi
wraz z odsetkami ustawowymi, poczawszy od 1 stycznia 2008 .

Zado$Cuczynienie, bedac forma rekompensaty pienieznej z tytulu szkody niemajatkowej, obejmuje swym zakresem
wszelkie cierpienia fizyczne i psychiczne, ktére nie moga by¢ bezposrednio przeliczone na pieniadze. Ustawodawca
nie wprowadzil przy tym zadnych kryteriéw, jakimi powinien kierowaé sie sad przy ustalaniu wysoko$ci naleznego
poszkodowanemu zado$éuczynienia, ograniczajac sie jedynie do stwierdzenia, iz ma byé¢ ono odpowiednie. Juz z
powyzszego wynika zatem, iz pojecie ,,sumy odpowiedniej” jest pojeciem o charakterze niedookreslonym. Z tego
wzgledu w orzecznictwie, a takze w doktrynie wskazuje sie kryteria, ktérymi nalezy kierowaé sie przy ustalaniu
wysokoSci zado$¢uczynienia. Kryteriami tymi sg m.in. wiek poszkodowanego, stopieni doznanych cierpien fizycznych
i psychicznych, ich intensywno$¢ i czas trwania, nieodwracalno$¢ nastepstw wypadku (kalectwo, oszpecenie), rodzaj
wykonywanej pracy, szanse na przyszto$é, poczucie nieprzydatnoSci spolecznej, bezradno$¢ zyciowg oraz inne czynniki
podobnej natury (vide wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 9 listopada 2007 r., sygn. akt V CSK 245/07, LEX nr 369691).

Indywidualny charakter zado$éuczynienia przesadza o tym, zZe ostateczne ustalenie, jaka konkretna kwota jest
»~odpowiednia”, z istoty swej, nalezy do sfery swobodnego uznania sedziowskiego, lecz nie moze to byé uznanie
dowolne. Zawsze musi ono opiera¢ sie tak na caloksztalcie okolicznosci sprawy, jak i na czytelnych kryteriach
ocennych, rzetelnie wskazanych w tresci uzasadnienia (vide wyrok Sadu Apelacyjnego w Lublinie z dnia 5 maja 2008
r., IT AKa 83/08, KZS 2008/12/68).

Nalezy przy tym wskaza¢, ze stopien doznanego przez powddke trwalego uszczerbku na zdrowiu, ustalony przez
bieglego lekarza foniatre oraz lekarza psychiatre na podstawie skalkulowanych wskaznikow okreslonych w Tabeli
Norm Oceny Procentowej Trwalego Uszczerbku na Zdrowiu, ma tylko pomocniczy charakter i nie stanowi podstawy
do matematycznego wyliczenia wysoko$ci zado$¢uczynienia. Jest to jedno z wielu kryteriéw, ktoére nalezy brac¢ pod
rozwage przy okreslaniu wysokoSci odpowiedniego zado$cuczynienia.

Ustalajgc rozmiar krzywdy doznanej przez powddke na skutek zdarzenia szkodzacego Sad Okregowy wzial pod uwage
wysoko$¢é procentowego trwalego uszczerbku na zdrowiu powodki ustalonego ostatecznie przez bieglych. Nadto Sad
Odwolawczy uwzglednil takze rodzaj powiklan pooperacyjnych, jakie wystapily

u powodki i ich wplyw na jej sytuacje osobistg, rozmiar cierpien fizycznych

ipsychicznych zwiazanych z doznanym uszczerbkiem na zdrowiu oraz niepomyslne prognozy na przyszto$c z uwagi na
jego nieodwracalno$é. W pisemnej opinii biegly sagdowy — lekarz foniatra okreslit wysoko$¢ doznanego przez powodke
na skutek obustronnego porazenia faldéw glosowych trwalego uszczerbku na zdrowiu na 40%. Biegly sadowy — lekarz
psychiatra stwierdzil natomiast wystgpienie u powddki dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu w wysokosci ok. 5%
nakreslajac jednocze$nie pozytywna prognoze psychiatryczna.



Majac powyzsze na uwadze Sad Okregowy doszed!l do przekonania, ze odpowiednig kwota zado§éuczynienia naleznego
powddce jest kwota 90.000 zt

i dlatego - uwzgledniajac wyplacong juz powodce przez pozwanego (...) S.A. na etapie postepowania likwidacyjnego
kwote 32.000 zl - zmieniajgc zaskarzony wyrok na podstawie art. 386 § 1 k.p.c., zasadzil na jej rzecz od pozwanych in
solidum kwote 58.000 zt (90.000 — 32.000) wraz z odsetkami ustawowymi.

Odsetki ustawowe od czeSci zasadzonej kwoty zado$Cuczynienia, tj. od kwoty 40.000 zl Sad Okregowy zasadzil w
odniesieniu do pozwanego SPZOZ od dnia 23 grudnia 2007 r. do dnia zaplaty, a w odniesieniu do pozwanego (...)
S.A. od dnia 27 czerwca 2008 r. do dnia zaplaty. Poczatkowe daty naliczania odsetek ustawowych odpowiadaja dacie
wymagalnosci zobowiazania pozwanych, ktora nastgpila

z uplywem 30 dni od daty doreczenia pozwanym zgloszenia szkody i wezwania do zaplaty.

Odsetki ustawowe od pozostalej czeéci zasadzonej kwoty zado$¢uczynienia, tj. od kwoty 18.000 zl Sad Okregowy
zasadzil w odniesieniu do pozwanego SPZOZ od dnia 10 maja 2010 r. do dnia zaplaty, a w odniesieniu do pozwanego
(...) S.A. od dnia 13 maja 2010 r. do dnia zaplaty. Poczatkowe daty naliczania odsetek ustawowych odpowiadaja dacie
doreczenia pelnomocnikom pozwanych odpisu pisma powo6dki o rozszerzeniu powodztwa.

W pozostalym zakresie (tj. co do kwoty 42.000 z}) zadanie pozwu dotyczace zaplaty zado$éuczynienia Sad Odwolawczy
uznal za nieuzasadnione, co skutkowato oddaleniem w tym zakresie pozwu oraz apelacji.

Oddaleniu w caloéci podlegalo réwniez zadanie pozwu dotyczace zasadzenia od pozwanych renty z tytulu
zwiekszonych potrzeb w kwocie po 700 zl miesiecznie poczawszy od dnia 1 stycznia 2008 r. wraz z odsetkami
ustawowymi. Na kwote te, wedlug powddki, skladaty sie koszty opieki osob trzecich (570 z1), dojazdy do lekarza w
K. ( ok. 100 z}) oraz koszty zakupu lekow ( ok. 20 z1). Zgromadzony w toku postepowania rozpoznawczego material
dowodowy nie potwierdzit jednak zasadno$ci powyzszego zadania. Z treci opinii bieglego sadowego — lekarza foniatry
W. S. wynika, ze u powddki nie wystapila konieczno$é pomocy os6b trzecich oraz, ze w obecnej chwili stan zdrowia
powodki nie wymaga stalej kontroli i zwigzanych z tym wizyt u lekarza, poza sytuacjami infekcji. W konsekwencji
powyzszego zadanie pozwu dotyczace zaplaty renty z tytulu zwiekszonych Sad Odwolawczy uznal za nieuzasadnione,
co skutkowalo oddaleniem w tym zakresie pozwu oraz apelacji.

Zmiana zaskarzonego wyroku w zakresie roszczenia gldéwnego skutkowaé¢ musiala rowniez zmiang rozstrzygniecia
w przedmiocie kosztéw postepowania przed Sadem pierwszej instancji. Uwzgledniajac, ze strony postepowania
przegraly sprawe w zblizonym stopniu (powodka w ok. 46% a pozwana w ok. 54%) oraz poniosly koszty procesu w
zblizonej wysoko$ci, Sad Okregowy rozstrzygnal o kosztach postepowania zgodnie z wyrazona w art. 100 zd. 1 k.p.c.
zasadg wzajemnego ich zniesienia.

W zwiazku z faktem, ze biegly lekarz psychiatra J. K. na wezwanie Sadu I instancji wzigl udzial w rozprawie
przedstawiajac, zgodnie z postanowieniem Sadu Rejonowego z dnia 9 stycznia 2013 r., ustng opinie uzupelniajaca, za
co przedtozyl rachunek na kwote 65 zl, Sagd Okregowy — na podstawie art. 288 k.p.c. w zw. z art. 89 oraz art. 90 ustawy
z dnia 28 lipca 2005 r. o kosztach sadowych w sprawach cywilnych — okreslit wysokos¢é wynagrodzenia bieglego z tego
tytulu na kwote 65 zl

i nakazal wyplacié ja ze Skarbu Panstwa — Sadu Rejonowego dla Lodzi-Srédmiescia w Eodzi; rozstrzygniecie to byto
zresztg jedynie konsekwencja rozstrzygniecia zawartego w wyroku Sadu I instancji.

O kosztach postepowania apelacyjnego, uwzgledniajac ostateczny wynik sprawy, Sad Okregowy rozstrzygnal zgodnie z
wyrazona w art. 100 zd. 1 k.p.c. wzw. z art. 391 § 1 k.p.c. zasada wzajemnego ich zniesienia. Powodka zwalczala apelacja
orzeczenie Sadu I instancji w zakresie, w jakim oddalalo ono powddztwo w calo$ci (warto$¢ przedmiotu zaskarzenia
108.400 zl) i domagala sie jego zmiany

izasadzenia od pozwanych zadanych pozwem nalezno$ci. Ostatecznie zasadzono na jej rzecz kwote 58.000 zl. Apelacja
powodki zostala zatem uwzgledniona w 54 %, co oznacza, ze obie strony przegraly postepowanie apelacyjne w
zblizonym stopniu, tj. ok. 50%.



CzeScia nie uiszczonej przez powddke oplaty sadowej od apelacji, w zakresie odnoszacym sie do uwzglednionej czesci
powddztwa, tj. kwota 2.926,80 zl, Sad Okregowy — na podstawie art. 113 ust. 1 ustawy z dnia 28 lipca 2005 r. o kosztach
sadowych w sprawach cywilnych w zw. z art. 98 §1 k.p.c., obcigzyt obu pozwanych

i nakazal $ciagna¢ ww. kwote od nich solidarnie na rzecz Skarbu Panistwa — Sadu Rejonowego dla Lodzi — Srédmiescia
w Lodzi.

Z kolei cze$cia nie uiszczonej przez powddke oplaty sadowej od apelacji,

w zakresie odnoszacym sie do nieuwzglednionej czeSci powddztwa, tj. kwota 2.493,20 zl, Sad Okregowy — na
podstawie art. 113 ust. 1 ustawy z dnia 28 lipca 2005 r. 0 kosztach sadowych w sprawach cywilnych w zw. z art. 98
81 k.p.c., obciazyl powodke i nakazal Sciagna¢ ww. kwote na rzecz Skarbu Panstwa — Sadu Rejonowego dla Lodzi —
Srodmieécia w Lodzi z zasadzonego na rzecz powodki roszezenia.



